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F. t. beslutn. vedr. en smiley-ordning pa danske sygehuse

foretages en landsdakkende og uvildig ekstern kon-
trol, hvis resultater gores offentligt tilgeengelige.

Eksempler pa mangelfuld hygiejne.

I de senere ar er der ved forskellige lejligheder
fremdraget eksempler pa svigtende hygiejne pa lan-
dets sygehuse.

I foraret 2002 lod Forbundet af Offentligt Ansatte
udarbejde en arbejdsmiljerapport om rengeringsper-
sonalets arbejdsmilje pd kebenhavnske sygehuse.
Rapporten papegede cksempler pé darlig hygiejne i en
sédan grad, at Kebenhavns sundhedsborgmester, In-
ger-Marie Bruun-Viere (R), pdpegede, at myndighe-
derne ville lukke en restaurant, hvis man fandt lignen-
de forhold. S

I Berlingske Tidende omtaltes rapporten bl.a. sale-
des: - :
»Sjofling af rengeringspersonalets arbejdsmilje pé
kebenhavnske hospitaler er &rsag til en uacceptabelt
darlig hygiejne, som truer patienters i forvejen svask-
kede tilstand. ‘

... Blodpletter og nullermeend p4 hospitalernes gan-
ge og stuer og lemfzldig rengering af operationsstuer
er konsekvensen af et for hgjt tempo, manglende tid
og urimelige arbejdsbetingelser, konkluderer rappor-
ten. ) ' ) .
Hvis levnedsmiddelmyndighederne konstaterede s
vhygiejniske forhold i en restaurant eller en slagter-
forretning, ville man omgéende lukke stedet, siger In-
ger-Marie Bruun-Vierg, der mener, at manglende ren-
gering er en medvirkende arsag til, at hver tiende pa-
tient pa hospitalerne under HS skal genindleegges.

Hvorfor skal vi finde os i den slags, nar der er bal,
brand og lukning af en restaurant, hvis nogen bare har
féet mavepine D

I avisens artikel betvivlede Inger-Marie Bruun-
Vierg, »at de hidtidige blastemplinger af rengeringen
tegner et korrekt billede«, og overlege, dr. med. Ole
B. Jensen fra Statens Serum-Institut udtalte: »Nogle
steder kunne indsatsen veere bedre. Men vi fandt ingen
katastrofer, og min konklusion er, at HS far, hvad de
har betalt for.«

Forslagsstillerne vil tage initiativ til, at rapporten
fra FOA indgér i arbejdet under sundhedsudvalgets
behandling af neervaerende beslutningsforslag.

Ansvaret for og kontrollen med sygehushygiejnen.
Det overordnede ansvar for den hygiejniske stan-

dard pA landets sygehuse pahviler i dag den enkelte’

sygehusledelse, men p4-afdelingsplan er det ledelsen
af den enkelte sygehusafdeling, der har ansvaret. Sy-
gehusene arbejder efter nedskrevne hygiejneforskl'if~

ter, og papirbaserede udgaver af forskrifterne skal fin-
des pé alle sygehusafdelinger. Der findes pa sygehu-
sene lokale hygiejneudvalg, og der findes endvidere
amtslige hygiejnekomiteer, der pa tilbagevendende
meder folger hygiejneudviklingen. Sygehusledelser-
ne har ansat — og ber i de kommende ar i gget omfang
ansatte — hygiejnesygeplejersker, der som nggleper-
soner kan virke for at opbygge og overvage hygiejne-
kvaliteten.

Nogle steder i Danmark er der indfort en kvalitets-
kontrol (akkrediteringsmodel) af store dele af sund-
hedsvaesenet baseret pa feelles standarder og ekstern
evaluering. Det geelder under Hovedstadens Sygehus-
feellesskab og i Senderjyllands amt. I de amter, hvor
sddan kvalitetskontrol foregér, findes der — overra-
skende nok — ikke centrale opgerelser over, hvilke
midler der lokalt er afsat til indsatsen pa hygiejneom-
ridet.?) .

Det kan siges generelt, at sygehushygiejne ikke kun
er et spergsmal om hygiejne i forbindelse med be-
handling og patientpleje. Sygehushygiejne bererer en
lang reekke omrader i hverdagen pa et sygehus, f.eks.
den personlige hygiejne hos personalet, hindhygiejne,
uniformshygiejne, personaleinfektioner, stik- og skee-
reuheld m.v. Forholdsregler mod smittespredning, sa-
vel kontakt- som luftbaren smitte, og smitteproblemer
ved personer fra udlandet er overordentlig vigtige.
Rengoring og desinfektion ikke kun af sygehusets lo-
kaler, men ogsé af instrumenter, udstyr, overflader,
desinfektion af hud og slimhinder, rengering af blod-
banker, sektionsstuer, inhalationsudstyr m.v. er va-
sentlige omrader. Opbevaring og héndtering af snav-
setej og affald er vigtigt. Seerlige hygiejnekrav stilles
ved specielle smitsomme sygdomme sdsom hiv/aids
og hepatitis (A, B, C, D og E), ved stik- og skeereuheld

-og ved tuberkulose. -

- Man ber vaere opmearksom pé, at sygehushygiejne i
bred forstand rekker noget videre end til rengering og
hygiejneforskrifter pa det enkelte sygehus. Det viser
sig for eksempel, nadr man forseger at skaffe sig et .
overblik over risikoen for sygehusinfektioner. Statens
Serum Institut har beskrevet problemerne omkring sy-
gehusinfektioner saledes:

»Sygehusinfektion (SI) defineres pd flere méder,
men kan meget enkelt beskrives som infektion opstéet
under indleeggelsen. [ praksis opfattes SI imidlertid
noget bredere, fx som klinisk erkendelig sygdom med
mikrobiel aetiologi, der rammer patienten som falge af
indleeggelse, pleje, undersogelse eller behandling. SI
omfatter endvidere infektioner hos behandlings- og
plejepersonalet og andre ansatte, i det omfang infekti-



